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KADE FINI IRAWATI J310 080 067 
RELATIONSHIP OF CAREGIVER’S EDUCATION AND KNOWLEDGE LEVELS 
OF NUTRITION STATUS OF SCHIZOPHRENIC OUTPATIENTS IN 
SURAKARTA  LOCAL MENTAL HOSPITAL 
Schizophrenia is a serious mental disorder that will disturb the patient’s 
social work and function. The prevalence of schizophrenic patient in Indonesia in 
2006 is ranging from 0.3 to 1%. The prevalence of schizophrenic patient in 
Surakarta Local Mental Hospital in 2009 is 71% in the outpatients. The 
management of schizophrenia is supported significently by the active role of 
family members particularly the patient’s caregiver. 
This research aims to reveal the relationship of caregiver’s both education 
and knowledge levels and the nutrition status of schizophrenic outpatients in 
Surakarta Local mental Hospital. 
This study belongs to an observational research with crosssectional 
approach. The sampling technique used was consecutive random sampling. The 
number of sample consisted of 42 respondents. The data collection for 
caregiver’s formal education and knowledge of nutrition was done using 
questionnaire. The data on nutrition status of schizophrenic patient was obtained 
using anthropometrical measurement based on Body Mass Index (BMI). The 
statistical test used was Pearson Correlation. 
The result of research shows that the caregiver’s most formal education is 
elementary education (elementary/junior high schools) of 66.67%. The 
caregiver’s most knowledge on nutrition is poor of 59.52%. The nutrition status of 
schizophrenia patients is mostly normal of 61.90%. There is no relationship 
between the caregiver’s education level and the nutrition status of schizophrenic 
patient, with p value = 0.224. There is a relationship between the caregiver’s 
knowledge level and the nutrition status of schizophrenic patient, with p value = 
0.04. For the hospital nutritionist, support to the caregiver will help improving the 
abnormal nutrition status of schizophrenic patient.  
Keywords: education level, knowledge level, nutrition status. 
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SKIZOFRENIA RAWAT JALAN DI RUMAH SAKIT JIWA DAERAH 
SURAKARTA. 
 Skizofrenia adalah kekacauan jiwa yang serius yang akan mengganggu 
kerja dan fungsi sosial penderita. Prevalensi penderita skizofrenia di Indonesia 
pada tahun 2006 adalah 0,3 sampai 1 %.  Angka prevelensi penderita skizofrenia 
di Rumah Sakit Jiwa Daerah Surakarta pada tahun 2009 adalah 71% dari pasien 
yang dirawat di bagian rawat jalan. Penatalaksanaan skizofrenia  sangat 
didukung oleh peran aktif dari anggota keluarga terutama care giver penderita.   
Penelitian untuk mengetahui hubungan antara tingkat pendidikan care 
giver dan tingkat pengetahuan gizi care giver dengan status gizi penderita 
skizofrenia  rawat jalan di RSJD Surakarta. 
 Jenis penelitian observasional dengan pendekatan crosssectional. 
Pengambilan sampel dengan tehnik consecutive random sampling. Besar sampel 
42 responden. Pengambilan data pendidikan formal care giver dan pengetahuan 
gizi care giver degan kuisioner. Data status gizi pasien skizofrenia diperoleh 
dengan pengukuran secara antropometri berdasarkan Indeks Massa Tubuh 
(IMT). Uji statistik yang digunakan Pearson Corelation. 
 Hasil penelitian menunjukkan pendidikan formal care giver sebagian 
besar berpendidikan dasar yaitu 66,67%. Pengetahuan gizi care giver  sebagian 
besar berpengetahuan gizi kurang baik yaitu 59,52%. Status gizi pasien 
skizofrenia sebagian besar normal 41,90%. Tidak ada hubungan antara tingkat 
pendidikan care giver dengan status gizi penderita skizofrenia nilai p = 0,224. 
Ada hubungan antara tingkat pengetahuan gizi care giver dengan status gizi 
penderita skizofrenia nilai p = 0,04. Bagi ahli gizi rumah sakit bisa memberikan 
dukungan melalui konsultasi gizi kepada care giver untuk membantu 
memperbaiki status gizi penderita skizofrenia yang tidak normal . 
Kata kunci : tingkat pendidikan,tingkat pengetahuan, status gizi. 
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